提出日：　　　　年　　　月　　　日
	御嵩町行政改革推進委員会委員〔応募用紙〕

	住　所
	〒　　　　　－


	フリガナ
	
	生年
月日
	年　　月　　日(　　歳)

	氏　名
	
	
	

	電話番号
	
	ＦＡＸ
	

	e-mail
	　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	応募の動機および行政改革推進委員会に参加する上での自己 PR

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	

	行政改革推進委員への応募に伴って、私の納税状況について企画課が確認することに同意します。
署名押印　：　　　　　　　　　　　　　　　　　　㊞


